




























































































































































































































































































































































































gaan,	 eventuele	 dubbelzinnige	 formuleringen	 of	 technische	 mankementen	 weg	 te	 werken.	 De	
reacties	 op	 de	 pre-test	 bevatten	 enkele	 nuttige	 opmerkingen	 die	 werden	 meegenomen	 in	 de	













































Er	 is	 een	 duidelijk	 overwicht	 van	 Antwerpse	 hulpverleners	 (qua	 woonplaats).	 Vlaams-Brabant	 en	





















zijn	de	 invullers	verdeeld	over	de	provincie;	 in	Oost-Vlaanderen	 is	er	een	grote	groep	uit	Gent.	Het	
hoge	aantal	invullers	uit	Antwerpen	berust	op	twee	mogelijke	verklaringen:	(i)	de	locatie	van	Sensoa:	
omdat	 Sensoa	 gevestigd	 is	 in	 Antwerpen	 is	 er	 meer	 contact	 met	 Antwerpse	 organisaties;	 (ii)	 de	
implementatiestrategie	 van	 Zanzu.be:	 Sensoa	 kiest	 er	 voor	 om	 Zanzu.be	 voor	 te	 stellen	 op	
evenementen	 of	 gerichte	 trainingen	 te	 organiseren,	 als	 de	 kans	 zich	 voordoet.	 Er	 wordt	 vaak	












De	 grootste	 beroepsgroepen	 onder	 de	 invullers	 zijn:	 sociaal	 werker	 (68),	 verpleegkundige	 (39),	
vroedvrouw	 (31),	 leerkracht	MO	 (19),	 arts	 (15),	 leerkracht	 andere	 (15),	 huisarts	 (13),	 coördinator	
(13),	beleidsmedewerker	(12),	leerkracht	OKAN	(9),	gezondheidswerker(8)	en	preventiewerker	(7).		
















































































































































altijd	(A1) regelmatig	(A2) af	en	toe	(A3) zelden	(A4) nooit	(A5)
In	welke	taal/talen	spreekt	u	over	seksuele	gezondheid	met	anderstaligen?	(212)










erg	 divers,	 zowel	 qua	 regio	 als	 qua	 beroep	 of	 werkgever.	 Bij	 de	 werkgevers	 van	 de	 niet-kenners	
komen	de	 grote	 organisaties	 uit	 inburgering/sociaal	werk	 ook	 een	 aantal	 keer	 voor:	 Fedasil,	 ACW,	
OCMW,	 Kind	 en	 Gezin,	 Agentschap	 Inburgering	 en	 Integratie.	 Ook	 in	 verschillende	 Centra	 voor	












































Als	 we	 meer	 in	 detail	 kijken	 naar	 de	 organisaties	 waar	 deze	 personen	 werken,	 zien	 we	 dat	 veel	
hulpverleners	 met	 een	 medisch	 beroep	 (arts,	 huisarts,	 vroedvrouw,	 verpleegkundige,	 enz.)	 niet	
























leerden	 kennen,	 waren	 de	 verspreidingskanalen	 e-mail,	 de	 netwerkdag,	 via	 een	 collega	 en	
persoonlijk	 contact	 met	 Sensoa	 ongeveer	 even	 belangrijk.	 Sinds	 2016	 is	 persoonlijk	 contact	 met	






Van	 de	 196	 mensen	 die	 al	 van	 Zanzu.be	 gehoord	 hebben,	 hebben	 180	 (92%)	 de	 website	 ook	 al	
bezocht.	 16	 (8%)	 mensen	 deden	 dat	 niet.	 De	 meeste	 hulpverleners	 geven	 aan	 Zanzu.be	 ‘enkele	

































































































- Van	de	75	personen	die	Zanzu.be	niet	 kennen	 ziet	88%	het	als	een	nuttig	 instrument	voor	
zijn/haar	job.	Nog	lang	niet	alle	hulpverleners	die	Zanzu.be	kunnen	gebruiken,	zijn	bereikt.	
























Bij	 de	 vraag	 ‘Gebruikte	 u	 Zanzu.be	 al	 in	 uw	 job,	 in	 consultaties	met	 anderstalige	 patiënten?‘	 is	 de	
responsgraad	 176.	 Mensen	 die	 de	 site	 nog	 niet	 kennen,	 zijn	 ondertussen	 afgevallen.	 114	












































































De	 belangrijkste	 reden	 om	 Zanzu.be	 niet	 te	 gebruiken	 in	 de	 praktijk	 is	 ‘geen	 contact	 met	
















































































mensen	 niet	 in	 grote	 groep	 bespreekbaar	 is.	 Meestal	 verwijs	 ik	 naar	 de	
website	 en	ook	 soms	 geef	 ik	 een	 kort	 demonstratie	 over	 de	 verschillende	
thema’s.	
	
















































- Het	 visitekaartje	 wordt	 niet	 altijd	 meegegeven	 om	 patiënten	 door	 te	 verwijzen	 naar	
Zanzu.be.	 Uit	 de	 interviews	 blijkt	 echter	 dat	 het	 visitekaartje	 erg	 effectief	 is	 als	
implementatiemiddel	(cf.	ook	hoofdstuk	4).	Een	goede	bevoorrading	van	de	organisaties	en	
hulpverleners	lijkt	cruciaal.	
- Sommige	 hulpverleners	 gebruiken	 Zanzu.be	 niet	 omdat	 ze	 geen	 computer	 hebben	 in	 hun	
werkcontext,	bijv.	op	verplaatsing.	Ook	 in	vraag	Q40	zien	we	dat	weinig	hulpverleners	hun	
smartphone	of	een	 tablet	 gebruiken.	 Sensoa	 zou	hulpverleners	die	op	verplaatsing	werken	
specifiek	kunnen	aanspreken,	bijv.	in	een	vorming.	




- Zanzu.be	 is	 ook	 een	 geschikte	 bron	 voor	 andere	 doelgroepen	 die	 nood	 hebben	 aan	 basic	


















































































































































































- Een	 knop	 om	 van	 taal	 te	 veranderen	 opnemen	 in	 de	 vaste	 werkbalk	 bovenaan	 (zoals	
luisteren,	printen	enz.).	Dit	zou	alvast	het	probleem	kunnen	oplossen	voor	mensen	die	met	1	
pagina	werken.	




- De	 invullers	 van	 deze	 enquête	 gebruiken	 Zanzu.be	 het	 vaakst	met	 Arabische	 cliënten.	 Die	
nationaliteit	vormt	ook	de	grootste	groep	migranten	in	de	regio	Antwerpen	(waar	de	meeste	
invullers	werken)	
- De	 talen	 die	 meest	 gemist	 worden	 op	 Zanzu.be	 zijn	 het	 Pashtoe	 en	 Dari.	 Verschillende	
hulpverleners	klagen	ook	het	gebrek	aan	een	Afrikaanse	taal	aan,	maar	de	Afrikaanse	talen	
waar	zij	nood	aan	hebben,	verschillen	sterk	van	persoon	tot	persoon.	
- Zanzu.be	 wordt	 zelden	 gebruikt	 met	 2	 vensters	 naast	 elkaar,	 zoals	 oorspronkelijk	 de	
bedoeling	was.	Hulpverleners	weten	niet	dat	dit	kan	of	hadden	er	zelf	nog	niet	aan	gedacht.	





































































− Tekeningen	 zijn	 essentieel	 en	 mooi,	 maar	 niet	 altijd	 even	 duidelijk	 wanneer	 er	 geen	




− Beknoptere/to	 the	 point	 informatie	 over	 de	 verschillende	 anticonceptiemiddelen	 voor	
















− De	printversies	zijn	vaak	te	 lang	en	bevatten	niet	altijd	relevante	 info	 (bv.	veel	herhaling	 in	
















• Sommige	 hulpverleners	 vinden	 een	 computerscherm	 hinderlijk	 in	 de	 communicatie	 en	
gebruiken	liever	tastbaar	materiaal	(ook	gehoord	tijdens	veldwerk)	
• Pashtoe	wordt	opnieuw	vermeld	als	ontbrekende	taal,	ook	Somalisch	







• De	kwaliteit	van	mijn	gesprekken	met	anderstaligen	 is	beter	als	 ik	Zanzu.be	kan	gebruiken:	
vooral	eerder	eens	en	helemaal	eens	




• Met	Zanzu.be	voel	 ik	me	comfortabeler	om	over	 seksuele	gezondheid	 te	praten:	nog	meer	
twijfel.	5%	helemaal	oneens,	13%	eerder	oneens,	21%	niet	eens,	niet	oneens.		
	





















































































1	(1) 2	(2) 3	(3) 4	(4) 5	(5) 6	(6) 7	(7) 8	(8) 9	(9) 10	(10)
Algemene	tevredenheid	over	Zanzu:	overzicht	(158)




• Zanzu.be	 lijkt	 voor	 hulpverleners	 vooral	 nodig	 om	 de	 communicatie	 met	 anderstaligen	 te	
verbeteren,	om	eventuele	taalbarrières	te	overbruggen.	Sommige	hulpverleners	voelen	zich	
ook	kundiger	en	comfortabeler	met	Zanzu.be,	maar	dat	is	niet	voor	iedereen	zo.	
• De	 kwetsbare	 migranten	 die	 de	 hulpverleners	 zien	 zijn	 over	 het	 algemeen	 niet	 goed	
geïnformeerd	 over	 seksuele	 gezondheid.	 Hulpverleners	 zijn	 voorzichtig	 om	 uitspraken	 te	

























• Soms	zijn	mijn	pupillen	een	beetje	 (niet	veel)	gestoord	 (eerder	verwonderd	dat	dit	vrij	 kan	
zonder	dat	er	daar	bijbedoelingen	achter	zitten,	wat	zij	vlug	veronderstellen	of	vermoeden.	














(er	 wordt	 wel	 vermeld	 dat	 patroon	 kan	 veranderen	 maar	 niet	 dat	 dat	 ok	 is)	 (en	 nee	 het	










risico.	 Risico	 om	 CMV	 die	 hier	 in	 Vlaanderen	 hoger	 is	 en	 de	 adviezen	 hieromtrent.	
Terugbetaling	van	bepaalde	testen.	
• Het	 normale	 verloop	 van	 een	 bevalling,	 wat	 kan	 je	 doen	 om	 de	 weeën	 op	 te	 vangen,	
verschillende	houdingen	om	te	bevallen,	...	
• Meer	info	over	borstvoeding	zou	fijn	zijn.	

















• Wanneer	 er	 iets	 getoond	 wordt	 in	 een	 bepaalde	 taal,	 moet	 er	 terug	 naar	 de	 eigen	 taal	
gegaan	worden	om	zelf	te	weten	wat	er	staat.	
• Niet	kunnen	volgen	waar	je	zit	als	 je	geen	twee	schermen	opent.	simultane	vertaling	onder	
de	 tekst	 in	 het	 Nederlands	 zou	 handig	 zijn	 om	 SAMEN	 met	 mijn	 patiënten	 de	 site	 te	
ontdekken	of	hen	iets	te	tonen.	
• Veranderen	van	taal	op	smartphone.	
• Als	 je	 voor	 een	 taal	 kiest,	 dan	 verdwijnt	 de	 Nederlandse	 benaming	 (vb.	 bij	 anticonceptie	
middelen).	Als	 je	dan	vb.	een	Turkse	vertaling	gebruikt,	 kun	 je	 zelf	de	 tekst	niet	begrijpen.	
Ideaal	zou	zijn	,	dat	je	zelf	nog	kunt	volgen	in	het	Nederlands.	Ook	alle	'links'	op	de	site	zijn	
dan	ineens	in	het	Turks,	wat	soms	lastig	is	om	verder	te	werken	of	te	klikken.	


















Bayanlar	 =	 Heer	 en	 Dames,	 juiste	 versie:	 Erkekler	 ve	 Kadınlar).	 Transgender	 staat	 erop	 als	
"Cinsiyet	değiştiren	insanlar"	juiste	versie:	trans	bireyler.	
• Ik	 mis	 toch	 nog	 altijd	 flyers	 in	 verschillende	 talen,	 zodat	 ik	 dit	 kan	 meegeven	 aan	 mijn	
cliënten	die	geen	computer	ter	schikking	hebben.			
• Het	 is	 voor	 vluchtelingen	 in	 een	 asielcentrum	 soms	 moeilijk	 om	 in	 privé	 de	 website	 te	
bezoeken,	omdat	de	PC's		meestal	in	een	gemeenschappelijke	zaal	staan	en	dus	iedereen	kan	
zien	wat	je	doet.	
• Veel	 van	de	anderstaligen	willen	buiten	de	 therapieruimte	 (thuis)	 de	 site	 raadplegen	maar	
beschikken	vaak	niet	over	smartphone,	computer	en/of	internet.	
• Grotere	 beschikbaarheid	 voor	 jongeren	 met	 weinig	 financiële	 middelen	 en	 vaak	 weinig	
privacy	 en	 zonder	 aparte	 cabinetjes	 er	 voor	 te	 openen	want	 dan	 zullen	 ze	 er	 niet	 durven	
binnen	gaan	omdat	ze	opgemerkt	kunnen	worden	(het	is	ook	belangrijk	dat	dit	spontaan	kan	
gebeuren,	 zonder	 voorafgaandelijke	 planning	 of	 zonder	 dat	 ze	 aan	 wie	 dan	 ook	 een	
'verantwoording'	moeten	geven.		
	




- Bij	 alle	 vragen	 van	 het	 type	 ‘waarom	 gebruik	 je	 Zanzu.be	 niet?’	 kwam	 het	 antwoord	 ‘De	
ta(a)l(en)	die	ik	nodig	heb,	staan	niet	op	Zanzu.be’	niet	vaak	voor.		
- Weinig	hulpverleners	gebruiken	Zanzu.be	op	smartphone	of	 tablet.	De	site	 is	 responsief	en	



























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































nr	 naam	(an)	 geslacht	 herkomst	 geboortejaar	 moedertaal	
1	 O	 V	 Guinée	 1992	 Poular	
2	 A	 V	 Ghana	 1983	 Engels	
3	 Ab	 M	 Afghanistan	 1971	 Dari	
4	 L	 V	 Afghanistan	 1978	 Dari	
5	 Ni	 M	 Afghanistan	 1982	 Dari/Pashtu	




8	 F	 V	 Turkije	 1973	 Turks	
9	 Y	 V	 Iran	 1980	 Farsi	
10	 P	 V	 Ghana	 2000	 Engels	
11	 Am	 M	 Irak	 1997	 Arabisch	
12	 Ad	 V	 Albanië	 1999	 Albanees	
13	 G	 V	 Albanië	 1975	 Albanees	
14	 S	 V	 Ethiopië	 1990	 Engels	
15	 Ar	 M	 Burundi	 1988	 Kirundi	
16	 Pa	 M	 El	Salvador	 1989	 Spaans	
17	 Ar	 M	 Iran	 1976	 Farsi	
18	 Are	 V	 Iran	 1985	 Farsi	
19	 V	 M	 Kameroen	 1980	 Beti-Frans	
20	 M	 M	 Ghana	 1976	 Twi	
21	 R	 V	 Dominikaanse	Republiek	 1978	 Spaans	
22	 Al	 V	 Bosnië	 		 Bosnisch/Engels	
23	 J	 M	 Peru	 		 Spaans	
24	 H	 V	 Nigeria/UK	 1986	 Hausa	
	
Bijlage	2.	Codeerboom	voor	analyse	interviews	(hoofdcategorieën	en	onderliggende	
categorieën,	ongestructureerde	weergave)	
Kennismaking	Zanzu	in	interactie	met	hulpverlener	
Specifieke	aanleiding	gesprek	ABORTUS	
Specifieke	aanleiding	gesprek	INFECTIE	
Specifieke	aanleiding	gesprek	INTERVIEW	
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Specifieke	aanleiding	gesprek	GEZINSPLANNING	
Hulpverlener	heeft	Zanzu	gebruikt	
Hulpverlener	heeft	Zanzu	getoond,	niet	gebruikt	
Hulpverlener	heeft	Zanzu	niet	getoond	
Type	gesprek	consultatie	
Type	gesprek	enkel	visitekaartje	gekregen	
Type	gesprek	infosessie	
Type	gesprek	les	MO	
Voorlichting	in	inburgering	MET	Zanzu	
Voorlichting	in	inburgering	ZONDER	Zanzu	
Voorkennis	SG	
Bronnen	georganiseerde	educatie	thuisland	
Bronnen	vrienden	
Bronnen	familie	
Bronnen	zorgverlener	
Gebrek	aan	educatie	in	thuisland	
Geen	info	gezocht	
Foutieve	of	gebrekkige	voorkennis	
Zelfrapportering	voorkennis	GEEN	
Zelfrapportering	voorkennis	ONVOLDOENDE	
Zelfrapportering	voorkennis	VOLDOENDE	
Bronnen	internet	
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Attitude	tgo	thema	SG	
Persoonlijk	gevoelig	topic	&	schroom	
Persoonlijk	geen	schroom	
Persoonlijk	taboe	
Thuisland	openheid	rond	SG	
Thuisland	gevoelig	topic	
Thuisland	taboe	
E-health	
Internetgebruik	veel	
ICT-vaardigheden	hoog	
Internetgebruik	laag	
Eigen	toestel	smartphone	
Eigen	toestel	computer	
Eigen	toestel	GEEN	
Gebrek	aan	internet	of	wifi	
Internetbronnen	SG	GOOGLE	
Internetbronnen	SG	YOUTUBE	
Ander	gebruik	internet	
ICT-vaardigheden	laag	
internetbronnen	INSTAGRAM	
Gebruikerstevredenheid	
Tevredenheid	positief	
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Tevredenheid	kritische	kanttekening	
Usability	positief	
Usability	negatief	
Structuur	positief	
Structuur	negatief	
Woordenboek	niet	gekend	
Woordenboek	gekend	
Woordenboek	gekend,	niet	gebruikt	
Spraakfunctie	gekend	
Spraakfunctie	niet	gekend	
Spraakfunctie	gekend,	niet	gebruikt	
Hulpgids	al	gebruikt	
Ontbrekende	functionaliteit	
Afbeeldingen	positief	
Afbeeldingen	negatief	
Pictogrammen	positief	
Pictogrammen	negatief	
Verkeerde	interpretatie	pictogram	
Lay-out	positief	
Lay-out	negatief	
Inhoud	positief	
Inhoud	negatief	
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Ontbrekende	inhoud	
Zanzu	in	eigen	taal	
Zanzu	in	Engels	Frans	contacttaal	
Eigen	taal	op	Zanzu,	toch	gebruikt	in	andere	taal	
Ontbrekende	talen	
Hulpgids	gekend	
Hulpgids	niet	gekend	
Implementatie	
Visitekaartje	gekregen	
Geen	visitekaartje	gekregen	
Mond-aan-mond	nog	niet	doorverteld	
Mond-aan-mond	al	doorverteld	
Mond-aan-mond	intentie	tot	doorvertellen	
Suggesties	implementatie	
Gebruik	Zanzu	
Frequentie	persoonlijk	gebruik	zelden	
Frequentie	persoonlijk	gebruik	regelmatig	
Zanzu	goed	gekend	
Zanzu	niet	goed	gekend	
Zanzu	gekend	
Reden	voor	niet-gebruik	
ICT-vaardigheden	laag	
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Geen	eigen	toestel	
Gebrek	aan	internet,	wifi	
Privacy	
Geen	interesse	
Geen	tijd	
Zanzu	onbekend	
Liever	persoonlijke	consultatie	
Reden	gebruik	probleem	(concrete	situatie)	
Reden	gebruik,	interesse	
Toekomstig	gebruik	positief	
Toekomstig	gebruik	negatief	
Kennis	seksuele	gezondheid	via	Zanzu	
Kennis	verruimd	
Lichaam	
Gezinsplanning	
Infecties	
Seksualiteit	
Relaties	
Rechten	en	wet	
Kennis	verruimd	nee	
Foutieve	kennis	na	gebruik	
Persoonlijk	belang	van	kennis	
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Zanzu	momenteel	belangrijkste	kennisstrategie	SG	
Betrouwbaarheid	
Indicaties	voor	betrouwbaarheid	
Lay-out	
Volledigheid	
Ontbreken	forum	
Wetenschappelijkheid	
Introductie	door	hulpverlener	
Anonimiteit	gebruiker	
Beknoptheid	
Officieel	karakter	
Betrouwbaarheid	negatief	ingeschat	
Betrouwbaarheid	positief	ingeschat	
Migratie-achtergrond	
Herkomst	Afrika	
Herkomst	Europa	
Herkomst	Midden-Oosten	
Herkomst	Zuid-Amerika	
Ervaring	seksuele	relaties	veel	
Migratie	met	partner	(samen)	
Migratie	zonder	partner	
Migratie	zonder	partner	(naar	partner	toe	in	BE)	
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Kinderen	(moment	gesprek)	
Geen	kinderen	(moment	gesprek)	
Migratiemotief	minderheidsgeloof	in	thuisland	
Migratiemotief	seksuele	voorkeur	
Migratiemotief	gezinshereniging	(partner	in	BE)	
Traumatische	ervaring	thuisland	of	migratie	
Ervaring	seksuele	relaties	eeder	weinig	
	
Bijlage	3	Interviewgids	(Nederlandstalige	versie)	
Inleidende	vragen	
Hoe	lang	woon	je	al	in	België?	
Hoe	is	het	voor	jou	om	in	België	te	wonen?	
Kan	je	iets	vertellen	over	waar	je	vandaan	komt,	wanneer	je	naar	België	bent	gekomen	en	hoe?		
Met	wie	ben	je	naar	België	gekomen?	Heb	je	een	partner?	Heb	je	kinderen?	Zijn	zij	ook	in	België?		
Waar	ben	je	terechtgekomen	nadat	je	in	België	bent	aangekomen?	Wat	is	je	situatie	nu/waar	woon	
je	nu?	
Heb	je	in	een	asielcentrum	verbleven?	Heb	je	een	inburgeringscursus	gevolgd?	
Wat	doe	je	momenteel?	Werken,	werkzoekend,	huisvrouw?	
Wat	deed	je	in	je	thuisland?		
Kennis	seksuele	gezondheid	
Verwijzen	naar	hulpverlening:	Van	wie	of	welke	organisaties	kreeg	je	hulp	sinds	je	hier	toekwam?	
Hoe	hielpen	ze	jou?	
Ook	geholpen	door	<contactpersoon>.	Kan	je	daar	iets	meer	over	vertellen?	Hoe	vaak?	Waarover?	
Enkele	weken	geleden	had	je	een	gesprek	met	X.	Wat	was	de	reden	daarvoor?	
Waarover	hebben	jullie	gepraat?	
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Heb	je	nog	andere	problemen	of	vragen	gehad	rond	seksuele	gezondheid	sinds	je	naar	België	
gekomen	bent?	
Voelde	je	je	comfortabel	tijdens	het	gesprek?	Kan	jij	gemakkelijk	over	zulke	onderwerpen	spreken?	
Voel	je	je	comfortabel	om	hierover	met	mij	te	spreken?	
Hoe	is	het	onderwerp	(seksuele	gezondheid)	in	je	thuisland?	Is	het	gemakkelijk	bespreekbaar?	Is	het	
een	gevoelig	onderwerp?	
Leerde	je	in	je	thuisland	ooit	over	seksuele	gezondheid	en	het	lichaam?		
Wat	heb	je	geleerd?	Wat	denk	je	van	die	manier	van	aanpak?	
Voor	je	gesprek	met	de	hulpverlener,	had	je	dan	het	gevoel	dat	je	goed	geïnformeerd	was	over	
seksuele	gezondheid?	
Kan	je	een	voorbeeld	geven	van	iets	dat	je	belangrijk	vindt	om	te	weten?	
Als	je	een	vraag	hebt	rond	seksuele	gezondheid,	wat	doe	je	dan?	
Weet	je	waar	je	informatie	kan	vinden	over	zulke	onderwerpen	(in	je	moedertaal)?	
Heb	je	hierover	ooit	al	informatie	opgezocht?	Waar?	Hoe?	
E-health	
Surf	je	vaak	op	internet?	Heb	je	een	internetverbinding	in	je	huis/verblijfplaats?		
Hoe	surf	jij	op	internet?	Smartphone,	tablet,	pc,	eigen	toestel,	bib,	…?		
Heb	je	een	eigen	toestel?		
Waarvoor	gebruik	je	internet?	(email,	social	media,	skype,	info	zoeken,…)	
Heb	je	genoeg	privacy	om	een	website	als	Zanzu	te	bezoeken?		
Zanzu	
Herinner	je	je	het	gesprek	met	X?	Waarover	hebben	jullie	gepraat?	
Herinner	je	je	dat	ze	de	website	Zanzu	getoond	heeft?	
Kan	je	vertellen	hoe	jullie	de	website	gebruikt	hebben?	Welk	toestel?	Wat	heeft	X	getoond?	In	welke	
taal?	Enz.	
Was	het	de	eerste	keer	dat	je	de	website	zag?	
Verstond	je	de	info	beter	door	de	website?	Waarom?	Eigen	taal?	
Kreeg	je	een	Zanzu-kaartje?	Heb	je	het	nog?	
Gebruikerstevredenheid		
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Wat	was	je	eerste	indruk	van	de	website?	Vond	je	het	een	goede	site	of	een	slechte?		
Kan	je	een	voorbeeld	geven	van	iets	dat	je	goed/slecht	vond?	
Begreep	je	alle	informatie	op	Zanzu?	Heb	je	het	woordenboek	gebruikt?	
Heb	je	naar	afbeeldingen	gekeken?	Wat	vond	je	daarvan?	
Kon	je	gemakkelijk	met	de	site	werken?	Had	je	problemen?	
Implementatiestrategie		
Ben	je	na	die	eerste	kennismaking	nog	naar	de	website	gegaan?	Waarom	(niet)?		
Indien	niet:	is	het	omdat	je	alle	info	tijdens	gesprek	gekregen	hebt	of	is	het	moeilijk	voor	jou	om	de	
website	te	bezoeken?	Of	andere	reden?	
Denk	je	dat	je	in	de	toekomst	Zanzu	nog	zal	gebruiken?	
Waarom	bezoek	je	de	website/zou	je	de	website	bezoeken?	Kan	je	een	voorbeeld	bedenken	van	een	
situatie?	
Heb	je	al	vrienden	of	familie	verteld	over	de	website?	Zijn	er	vrienden	of	familie	die	de	website	
bezocht	hebben	door	jou?	Voorbeeld	geven:	als	je	morgen	iemand	zou	tegenkomen	met	vraag	over	
seksuele	gezondheid,	hoe	zou	je	reageren?	
Ken	je	vrienden	of	familie	voor	wie	de	website	interessant	zou	zijn?	Aan	wie	denk	je?	
Seksuele	gezondheid	via	Zanzu	
Heb	je	de	indruk	dat	je	meer	geleerd	hebt	over	seksuele	gezondheid	door	Zanzu?	Wat?	
Wat	heeft	jou	geholpen	om	de	zaken	beter	te	begrijpen?	De	site?	De	uitleg	van	X?	De	afbeeldingen?	
Wat	was	voor	jou	verrassend/nieuw	om	te	lezen	op	de	site?	
Kan	je	een	voorbeeld	geven	van	iets	wat	je	nog	niet	wist	voor	de	les/kennismaking	Zanzu?	
Over	welke	thema’s	hebben	jullie	iets	opgezocht?	Wat?	
Wat	is	je	het	meeste	bijgebleven	dat	je	op	de	site	gezien	of	gelezen	hebt?	
Weet	je	over	welke	andere	thema’s	er	ook	info	te	vinden	is	op	Zanzu?	
Als	je	vragen	hebt	rond	seksuele	gezondheid,	wat	doe	je	dan?	Zou	je	het	nu	anders	aanpakken	of	
niet?	(voor	je	Zanzu	kende	en	nu)	
	
Ben	je	veranderd	door	wat	je	hebt	gezien	op	de	site?	Is	het	gemakkelijker	om	over	zulke	zaken	te	
spreken	of	daar	info	over	te	zoeken?	
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Betrouwbaarheid		
Zoek	je	soms	ook	informatie	op	andere	sites?	Had	je	voor	je	Zanzu	kende	al	eens	iets	opgezocht	rond	
seksuele	gezondheid?	Wat?	
Als	je	info	opzoekt	op	internet,	hoe	doe	je	dat?	Via	Google?	Of	meteen	naar	een	site	die	je	kent,	zoals	
Zanzu?	
Heb	je	de	indruk	dat	Zanzu	een	betrouwbare	site	is?	Waarom	wel/niet?		
Hoe	zie	jij/weet	jij	of	informatie	betrouwbaar	is	of	niet?	Denk	je	na	over	de	betrouwbaarheid	van	info	
als	je	surft?	
Welke	andere	betrouwbare	sites	ken	je?	
Afsluiten		
Zou	er	volgens	jou	nog	iets	kunnen	verbeteren	aan	de	website?	Zou	je	iets	toevoegen?	
Denk	je	dat	een	website	een	goede	manier	is	om	migranten	die	in	België	aankomen	te	informeren	
over	seksuele	gezondheid?	Denk	je	dat	daar	nood	aan	is?	
Als	je	ons	was,	hoe	zou	je	ervoor	zorgen	dat	zoveel	mogelijk	migranten	Zanzu	leren	kennen?	
Is	er	nog	iets	wat	je	graag	zou	zeggen	over	dit	thema?	
	
Bijlage	4	Transcriptieconventies		
=	 Overlappende	spreekbeurten	
Fragmenten	in	andere	taal	 AAA	
Onverstaanbaar	 (xxx)	
Moeilijk	verstaanbaar,	benaderende	gok	 (tekst)	
Afbreking	van	een	woord	 *	
wij	hebben	met	elkaar	ge*	euh	daarover	gepraat	
Pauzes	worden	niet	getimed	 (…)	
Info	over	handelingen	tijdends	gesprek	 <neemt	tablet>	
Andere	geluiden	 ((zucht))	
((lacht))	
Om	de	5	minuten	noteer	je	de	tijd	 /5/,	/10/,	…	
	
	
	
